
 
 
C/ Ciències, 135 – 08908 L’HOSPITALET DE LLOBREGAT (Barcelona) – Tel. 93 261 60 00 

DADES PERSONALS 
 

Nom i cognoms: 
Domicili: 
Telèfon:  
E-mail: 
Lloc i data de naixement: 

OBJETIU PROFESSIONAL 
 
Descriu breument el teu objetiu professional 

FORMACIÓ  (començar per l’últim curs realitzat) 

 
Formació Reglada  
(normalment es posa el nivell més alt d’estudis acabats oficials) 
 
Any d'obtenció del títol. Nom del títol. Centre. Ciutat. 
 

Formació Complementària  
(formació que ha de veure amb el teu objectiu professional i que no és oficial) 
 
Any d'acabament. Nom del curs. Durada (més de 80 hores). Centre. Ciutat. 

EXPERIÈNCIA PROFESSIONAL  (començar per l’última experiència) 

 
Mes i any d'inici del contracte - Mes i any final del contracte. Càrrec ocupat. Nom de 
l'empresa. Ciutat. Principals funcions.  

ALTRES DADES D’INTERÈS (observacions complementàries d'interès) 

 

Idiomes 
Nom de l'idioma: nivell 
Nom de l'idioma: nivell 

 

Informàtica 
 

Nom dels programes que es coneixen. Temps d'utilització. Data d'última 
utilització. 
 

Altres dades 
 

Carnet de conduir - vehicle propi. 


